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Enhanced Recovery After Surgery…

• Szakmák együttműködése (belgyógyász – aneszteziológus – sebész)

• Egyéb specialitások bevonása (gyógytornász, dietetikus, otthon ápolás)

• Együttműködés a családorvossal

• Kommunikáció ! (beteggel, egymással)

• Optimális feltételekkel és eredménnyel végzett műtét a beteg érdekében.

• Fentiek akkor is érvényesek, ha a felépülés lassú.

DE ! Tágabb értelemben:



„Fast track”, „Rapid recovery”, ERAS

• Szakmai szempontok, igényesség, berögzött szokások felülvizsgálata 

• Beteg tényleges igényei (nem facebook..)

• Egynapos sebészet térnyerése

• Biztosítói igények, költséghatékonyság

• Magánellátás térnyerése

• Marketing (korrekt vagy etikátlan..)





Speciális területek széles spektruma



Betegpopuláció szempontjai

Documents name (élőláb)

▪ Sebészi probléma súlyossága 
▪ Életkor
▪ Aktivitás, igények
▪ ASA
▪ Szociális környezet
▪ Betegút, ellátandó terület



Intézményi szempontok

Documents name (élőláb)

▪ Ellátószemélyzet minősége 
▪ Sebészi team diverzitása, tapasztalata
▪ Munkahelyi szervezettség
▪ Munkaidőbeosztás
▪ Infrastruktúrális adottságok
▪ Technikai környezet
▪ Támogató infrastruktúra színvonala
▪ Finanszírozás



▪ Képalkotó és egyéb diagnosztika

▪ Szakkonzíliumok

▪ Rizikófaktorok felmérése

▪ Tájékoztatás, indikáció

▪ Életvitel tanácsadás

▪ Szociális környezet felmérése

▪ Anaemia korrekció, autotranszfúzió

▪ Tápláltsági állapot felmérése

▪ Fizikális állapot javítása

▪ Segédeszköz használat betanítása

Felvétel előtti felkészítés

▪ Diagnosztikai szakmák, sebész

▪ Kardiológus, diabetológus, angiológus stb.

▪ Szakkonzilárus, sebész

▪ Sebész (team)

▪ Szakkonzilárus, sebész (team)

▪ Sebész (team)

▪ Belgyógyász, sebész

▪ Belgyógyász, sebész (team)

▪ Gyógytornász

▪ Gyógytornász



Preoperatív

▪ Rizikófelmérés, konzultáció

▪ Konzílium eredmények áttekintése

▪ Ismételt diagnosztika

▪ ITO igény felmérése

▪ Antikoagulálás

▪ Gyógyszerelés módosítása

▪ Aneszteziológiai tájékoztatás

▪ Cukorháztartás

▪ Táplálékbevitel

▪ Aneszteziológus, sebész

▪ Aneszteziológus, sebész

▪ Diagnosztikai szakmák, sebész

▪ Aneszteziológus

▪ Szakkonzilárus, aneszteziológus, sebész 

▪ Szakkonzilárus, aneszteziológus, sebész  

▪ Aneszteziológus

▪ Aneszteziológus

▪ Sebész, aneszteziológus



Intraoperatív

Közvetlen preoperatív
▪ Gyógyszerelés módosítása, premedikáció

▪ Aneszteziológiai tájékoztatás

▪ Folyadékterápia

▪ Cukorháztartás

▪ Fájdalomcsillapítás

▪ Kétirányú kommunikáció

▪ Normothermia

▪ Anaemia kontroll

▪ Relaxáció

▪ Szedálás

▪ Aneszteziológus

▪ Aneszteziológus

▪ Aneszteziológus, sebész

▪ Aneszteziológus

▪ Aneszteziológus, sebész  

▪ Aneszteziológus, sebész

▪ Aneszteziológus

▪ Aneszteziológus

▪ Aneszteziológus

▪ Aneszteziológus



Posztoperatív

▪ Fájdalomcsillapítás

▪ Anaemia kontroll

▪ Medikáció módosítás

▪ Sebellátás, drain

▪ Mobilizáció

▪ Rehabilitáció szervezése

▪ Otthoni körülmények áttekintése

▪ Hozzátartozók tájékoztatása

▪ Aneszteziológus, sebész

▪ Sebész

▪ Szakkonzílium, sebész

▪ Sebész

▪ Sebész (team)

▪ Sebész (team)

▪ Sebész (team)

▪ Sebész (team)



Összefoglalás
1. A racionális és előre vezető módosításokat meg kell tenni, a „szokásokon” túl kell lépni.

2. Fast track csak a józan ész határáig és a beteget nem veszélyeztetve történhet.

3. Gazdasági szempontok lényegesek, de csak korrekt szakmaiság mellett.

4. Tudományos megalapozottságot nélkülöző, öncélú marketing tilos.

5. Számos területen előre léptünk, de van bőven fejlődési lehetőség.

6. A kétoldalú kommunikáció elengedhetetlen, sokat javult az évek során.

7. Dedikált aneszteziológiai team, összeszokott csapat mindennek az alapja.

8. Ideális esetben a preoperatív aneszteziológiai véleményezés is dedikáltan történik.

9. Kiemelt témákban (kockázatelemzés, antikoagulálás, fájdalomcsillapítás) további

konszenzus és gyakorlatias, életszerű protokollok kellenek.



Köszönöm a figyelmet!


